
** IMPORTANTE **

A. Para obtener su visa con mayor rapidez y faci1idad e1 mismo dia de su cita, debera
poner en order 10s siquientes documentos (haqa un paquete par persona):

1. ~GINAL DB LA PARTIDA DE NACIM7BNTO. Solamente aceptamos INSCRIPCIONES de
nacimiento que sean CaPIAS DIRECTAS del libro del Registro Civil ESCRITO A MANO con el
respectivo selIc. NO SE ACEPTAN FORMAS CORTAS, TIPEADAS A HAQUINA, 0 COMPUTARIZADAS. Si usted
es pedido por su hijo(a) 0 hermano(a) ciudadano americano, es muy importante presentar el
mismo tipo de partida de nacimiento del peticionario. Si tiene hijos tiene que traer el mismo
tipo de partida de nacimiento de cada uno de ellos.

2. ~RAFIAS Y P~RTE. Dos fotografias tomadas recientemente, de 5 X 5 cm, Mirando
de frente a 1a camara, con fondo blanco. La cara debe medir 3.5cm de la coronil1a a la
barbi11a. No debe tener puestos 1entes, gafas, sombreros 0 gorras. Revise que BUS datos
persona1es en e1 pasaporte esten correctos, y que este vAlida par 10 menos 6 meses.

3. FO~O DS-230. Carla aplicante debera traer el dia de su cita 2 hojas de
formularios, Parte I y Parte II. Carla aplicante debera leer sus formularios y constatar que
lag respuestas sean correctas. Usted va a firmar estos formularios y el C6nsul Ie tomara un
juramenta que 10 hara lega~ente responsable. TODAS lag preguntas deberan estar contestadas.
Si alguna no se aplica a su caso, escriba "no es aplicable".

4. PARTIDA DB ~~IO O~GrNAL. Que sea copia directa del libro del Registro Civil
escrito a mana y con el respectivo sello (si el matrimonio S8 realizo en Ecuador). NO SE
ACEPTAN formas cortas ni tipeadas. (Si fuera pertinente)

5. PARTIDA DB DrvoRCIO 0 DBFUNCION ORIGINALES. Que certifiquen la nulidad de todoB loB
matrimonios anteriores de usted y/o del peticionario. Si el matrimonio fue realizado en el
Ecuador, debe presentar el certificado de matrimonio (tal como Be indica en el punto 4) con la
marginaci6n del divorcio.

6. RECORD POLICZAL. De todos 10s luqares donde haya vivido por mas de 6 meses desde que
cumpli6 10s 16 anos. NO TRAlGA EL RECORD POLICIAL DE LOS ESTADOS UNlDOS.

8. PROEMS DE SOSTBNIMIEH'l'O ECOHCBaCO. El peticionario ~ llenar y notarizar el
affidavit (form 1-864), y enviarle log formularios de impuestos 1040 y W-2 de loB ultimos 3
aftos. Si no tiene log formularios completos, debe pedir a la oficina de impuestos un print
out (reporte de computadora) de 108 ultimos 3 aftos de impuestos. Tambien debe enviarle carta
de trabajo original. E.to. requi.itoe eon por cada peraona que va a ~licar para 1a viaa. El
affidavit puede ser copia, pero la firma y notarizacion deben ser oriqinales. Si su petici6n
es por trabajo, debe traer una oferta de empleo notarizada y en papel membretado. Si el
peticionario ya envi6 estos document os al Nacional Visa Center, no es necesario presentarlos
nuevamente, a no ser que necesite actualizar dichos documentos.

9. COprA NOTARIZADA DE LOS DOS LADOS DE LA TARJETA DE RESIDENCIA DE SU MAMA 0 PAPA
Si la petici6n es hecha por su padrastro 0 madrastra ciudadano(a) americano(a).

B. Debera cancelar $380.00 (TRESCIENTOS OCHENTA DOLARES) par CADA aplicante (adulto 0 nino)
el dia de la cita. NO SE ACEPTAN BILLETES DE $100.00 (CIEN DOLARES)NI BILLETES VIEJOS 0 ROTOS
0 PEGADOS CON CINTA SCOTCH. Si e~ peticionario ya pago .ate ~or en .~ NVC, no d~~ra vo~ver
a paqar .~ dia de 8U ci ta. Si 80~O pago $335 en e~ NVC .~ ap~icante ~~-ra cancelar $45, 00 .~
dia de au cita. ~TE VALOR TIENE VALIDEZ UNAflo.

Este no es un documento oficial del Departamento de Estado. Las instrucciones arriba mencionadas tienen.1 pr~i.to
de ayudarlo a reunir loa documentos necesarios para au entrevista. Para 86a informaci6n consulte el paquet. III
enviado anteriormente por el Departamento de Estado.

GYQ-IO (OCTOBU 2005)



* * IMPORTANT

APPLICANTS MUST ARRIVE ON TIME TO BE CONSIDERED FOR INTERVIEW

A. In order to quickly and easily obtain your visa on your appointment date, make a
packet for each applicant with the following documents:

1. O~GINAL BIRTH CERTIFICATE. - We only accept birth certificates that are direct copies
of the book of the civil registry office which was written by hand, with their official seal.
WE DO NOT ACCEPT COMPUTARIZED OR TYPED FORMS. If you are petitioned by a u.S. citizen son,
daughter, brother or sister, you must present the same type of birth certificate for the
petitioner. If you have children, bring the same kind of birth certificate of each one.

2. PICTURES AND PASSPORT.- Two recent pictures (5 X 5 cm.). The applicant's face on the
photograph should measure 3.5 cm from the top of the head to the chin. The photographs must
show the applicant's entire face on a white background. Applicants should not wear glasses or
hats for the photographs. Check that your personal data in the passport is correct. The
passport must be valid for at least 6 months.

3. DS-230 FORN.- On the appointment date, each applicant must bring 2 pages: Part I and
Part II. Each applicant must read all the questions and be sure that the answers are CORRECT.
You must sign these forms under oath in front of the Consul and will be legally responsible
for them. All the questions must be answered. If there are questions that are not pertinent
to your case write down "not applicable".

4 . OR:IGJ:NAL MARRIAGE CERTIFICATE. - Which must be direct copy of the book of the Civil
Registry office which was written by hand, with their official seal. We do not accept typed
forms. (If applicable)

5. ORIGINAL DrYORCE OR DEATH CERTIFICATE. - Which certify de nullity of all your and/or
the petitioner's previous marriages. If those previous marriages were executed in Ecuador,
you must bring the marriage certificate (see number 4) with the annotation of the divorce.

6. POLICE RECORD.- From all the countries where you have lived more than 6 months since
the age of 16. DO NOT BRING THE POLICE RECORD OF THE UNITED STATES.

7. MEDICAL EXAMS. - Must be in a CLOSED AND SEALED envelope from the doctor. Do not bring
the X-rays. The medica1 exams are va1i.d for one year, 50 they 5ho~d be performed juat two
weeks before the interview appointment date.

8. EVIDENCE OF FINANCLAL ESTABILITY.- The petitioner ~ sign and notarize the
affidavit form I-864,and enclose tax forms 1040 and W-2 for the last 3 years. If he does not
have them or they are not complete, the petitioner must request a print out from the IRS. A
job letter will also be needed. The petitioner aust send the.. doCU88nta for each app1icant.
The affidavit can be a copy, but it has to be originally signed and notarized. If this is an
employment petition, the applicant must bring a notarized job letter written on letterhead
paper. If the petitioner already sent these documents to the National Visa Center, you do not
need to bring them, unless you need updated documents.

9. NOTARIZED COpy OF THE BOTH SIDES OF THE RESIDENT ALIEN CARD of your mother/father
if the petition is filed by your step-parent.

B. You must pay $380,00 (THREE HUNDRED AND EIGHTY DOLLARS) for EACH applicant
(regardless of age) on the appointment date. WE DO NOT ACCEPT $100,00 BILLS (HUNDRED
DOLLAR BILLS), NOR EXCEEDINGLY WORN OR RIPPED CURRENCY. I~ the petitioner a1ready paid
this ~.. to the HVC, you do not need to pay again. If the payment sent to the NVC was
$335, the applicant will need to pay $45,00 on the appointment date. This fee is valid
for one year.

This is not an official ~rt8ent of State document. The steps outlined above are intended to
appropriate documents for your interview. For more in-depth instructions consult your Departmen
mailinq.

lelp you gather the
of State packet I:



THE FOREIGN SERVICE OF THE
UNITED STATES OF AMERICA

POR FAVOR LEA DETENIDAMENTE ESTA COMUNICACION

USTED DEBE LLEV AR EST A COMUNICACION , SU P ASAPORTE Y TRES FOTOGRAFIAS AL
CONSULTORIO DE UNO DE LOS MEDICOS CUYOS NOMBRES CONSTAN EN LA SIGUIENTE LISTA. EL
MEDICO HARA LOS ARREGLOS NECESARIOS PARA QUE USTED OBTENGA UNA RADIOGRAFIA DEL
TORAX, UN EXAMEN DE SANGRE, UNA PRUEBA ELISA HIV(SIDA), Y UN EXAMEN GENERAL
COMPLETO.
TODOS LOS SOLICIT ANTES DE VISA DE RESIDENCIA, NO IMPORT A LA EDAD NI EL SEXO, DEBEN
PASAR paR UN EXAMEN MEDICO. TODOS LOS GASTOS DE LOS EXAMENES MEDICOS SERAN
P AGADOS paR EL SOLICIT ANTE Y SON COMPLETAMEN TE INDEPENDIENTES DE LOS DERECHOS DE
VISA. EL SOBRE CERRADO QUE CONTIENE EL EXAMEN MEDICO DEBE SER PRESENT ADO EN LA
SECCION CONSULAR DE EL CONSULADO AMERICANO DE GUA Y AQUIL, EL DIA Y HORA FUADOS EN
LA CIT A. EL EXAMEN DE SANGRE PARA DETECT AR EL VIH ES REQUERIDO COMO PARTE DE SU
EXAMEN MEDICO. VIH ES EL VIRUS QUE CAUSA EL SIDA. ESTE EXAMEN NO ES PARA
DIAGNOSnCAR EL SIDA, PERO SIRVE PARA DETECTAR EL VIRUS. SI EL RESULT ADO ES
POSITIVO, NO NECESARIAMENTE SIGNIFICA QUE USTED TIENE smA, 0 QUE LO TENDRA. LOS
RESULTADOS DE UN EXAMEN SERAN PRESENT ADOS AL OFICIAL CONSULAR. T AMBIEN SERA
NECESARIO REPORTAR ESTOS RESULTADOS A LAS AUTORIDADES DE SALUD DE ESTE PAIS. UN
RESULT ADO POSITIVO DE ESTE EXAMEN SIGNIFICA QUE USTED NO SERA ELEGffiLE PARA RECffiIR
UNA VISA. UN RESULTADO POSITIVO INFLUIRA TAMBIEN EN SUS ACTIVIDADES DIARIAS EN ESTE
PAIS.
ESTE EXAMEN TOMARA MINIMO 72 HORAS PARA OBTENER EL RESULT ADO, paR LO TANTO
HAGA CON TIEMPO SU CITA CON EL MEDICO PARA EVITAR MOLESTIAS EL DIA DE SU CITA EN- - --- - - ~

EL CONSULADO AMERICANO.

HONORARIOS:
ADUL TOS: INCLUYENDO RADIOGRAFIA DEL TORAX, EXAMEN DE SANGRE, EXAMEN MICROELISA
Y EXAMEN GENERAL COMPLETO. US$ 75,00 DOLARES (NO INCLUYE V ACUNAS)
NINOS: LOS NrNOS MENORES DE 15 ANOS NO NECESITAN RADIOGRAFIA DEL TORAX, NI EXAMEN
DE"'SANGRE A MENOS QUE EL DOCTOR LO CONSillERE NECESARIO. US$ 20,00 DOLARES (NO
INCLUYE V ACUNAS)

MEDICOS EN QUITO: SAbados de 8:00 a 12:00 (previa cita)
MEDICOS EN GUAYAQUIL:

HECTOR AGUILAR, MD.
Medicentro
6 de Diciembre 4697 y Pasaje Turqufa, 2ndo piso
Tel: 02 2453-530 022448-315
Atenci6n: 8:00 a 12:00 y
15:00 a 18:30 (previa cita)

AURELIO ANDRADE, MD
1. Antepara 921 y 9 de Octubre

lerpiso
(a un lado del Consul ado Americano)
Tel: 042320-342 04 2320-343
Atenci6n: 7:30 a 17:30

2. Clinica Panarnericana
Panama 616 y Roca
2ndo piso, oficina 206
Tel: 04 2304-218 04 2309-405
Atenci6n: 8:30 a 17:30

JORGE PIZARRO, MD.
Vasco de Contreras 116 y Rumipamba
Tel: 02 2452-089 02 2258-488
Atenci6n: 12:00 a 13:00 y
15:30 a 19:00

ANIBAL SOSA, MD.
RODRIGO SOSA, MD
Alemania 144 y Eloy Alfaro
Edificio Medical, 5to Piso.
Tel: 02 2525-]02 02 2909-777 022560-7]5
Atenci6n: 8:00 a ]2:00 y ]5:00 - ]9:00

TELMO FERNANDEZ R, MD.
L. Urdaneta 1401 y G. Moreno
Tel: 042 294-515 /04 2291-840 /042397-266

09-778719 09-851133
Atenci6n: 7:30 a 19:30
Sabados: 7:00 a 12:00. OYQ-19





Si el peticionario no ha enviado el Affidavit of Support 1-864 al National Visa
Center, usted debe seguir lag siguientes instrucciones:

[8) El peticionario DEBE llenar el affidavit y enviar la declaracion de impuestos
de 3 alios. Si el oeticionario no ha trabaiado 0 vivido en los Estados Unidos
todo ese tiemoo. debe adjuntar al affidavit una carta 0 pruebas que expliquen
los motivos por log cuales no ha pagado sus impuestos (estaba estudiando, esta
retirado, esta incapacitado, etc.). En este caso, otro familiar 0 amigo debe
actuar como patrocinador, y enviarle adicionalmente el mismo paquete de
documentos mencionado en el punto siguiente

[8) Debe traer log pagos de impuestos de log ultimos 3 alios de la 0 las personas
que llenen el affidavit para usted. Un certificado de la oficina de Impuesto a
la Renta (IRS) generado por computadora y con el sello original de esa
oficina, donde conste el desglose de los ultimos 3 alios

[8)Cada miembro de la familia que aplique para la visa de residencia debe
presentar por separado un paquete de solvencia que incluya los siguientes
documentos:
. Un formulario 1-864 por separado. Este puede ser copia, pero la firma del

patrocinador y la notarizacion deben ser ori2inales.
. Formularios 1040 y W-2 de los ultimos 3 alios 0 un certificado de la oficina

de Impuesto a la Renta (IRS) generado por computadora y con el sello
original de esa oficina, donde conste el desglose de log ultimos 3 alios

. Carta de trabajo

. Prueba de residencia 0 ciudadania Americana.
[8) Las personas pedidas pol trabajo, si el duefio 0 un accionista con mas del 5%

de acciones es familiar suyo, dicha persona debe firmar el 1-864 y seguir lag
mismas instrucciones mencionadas arriba.

GYQ-28(May 2004)





U.S. Department of State
APPLICATION FOR IMMIGRANT VISA AND

ALIEN REGISTRATION

OMB APPROVAL 00. 1405-0015

EXPIRES: 07/31/2007

ESTIMATED BURDEN: 1

J~~e 2)
HOUR.

PART 1- BIOGRAPHIC DA T AIDA TOS BIOGRAFICOS
INSTRVCClONJ:S: Completo una mpia do atos &,rn,uJ.ioo por Ud. y ada miembro de.. faiftil~imPi'ii-~~~;Ior - 0ICri!8 I moquiDa 0 OIl leba do imprenla IU mPUeIIa llOdu ..

presunus MInpIe" preaI1nIII que 1M) IOn ~s deberin mon:orse 001m tales Si 1M) boy lUfocielde especio OIl 01 fi>mRllIrKJ, mntesto OIl una IDjlleplrldl UIIJIdo m IniInX)I mi- que 1pareC8I0II 01 fuma1Jlr-.
AdjutWc 11(0) IDjI(o) I ate formullrKJ
ADVl:RTJ:NCIA: Tedl *daDci.. f.lso . _.bri de .. hedIo _II paeoIe _1A... .. odu. , Ie de ... Eo""" V8ides EIIe ronnullrKJ (OS-230 Pone I) s II pmera de dol peIteo EIto pII1e,
ju- aID eI fiormuln DS-230 Pone II, ..,.-tituye Ia Apliclc»n para Visa de lnnsilrlJde Y RegisIro de Extnnjero oomploto

oE this Eora Eor - who will imai rint or
s. Hart ti icient r~ on rate

ta ronthe . .
WARNING: A., f 0"_' o. coeceal_1 of. 88leri1l focI .., ~ i. ye.. per8u..' nd.sio. from 1- U8i~ S..-
InlSronn wilhFonnDS-230PART "'..
1. rAMD.YlfAMl) PIIMEINOMBRE(rIR8TlfAMI) SEGUNDO KOMBU (~lfAMI)

2. OTROS NOMBRES USADOS OAWS llia ~ , ~ (OTBERN~ USED OR OR AW8ES)w--_~
-m" -. -md """ other pre.;-. -n.,e)

3. NOMBRE COMPLRrO EN ALFABFrO NATIVO (Si no se --,,-,,) (FOIJ.NAME INNATlVE ALPBABn (if~"""--""

4. FECBA DE NACIMIENTO (mes-diQ-ano XDATI

or BIRTH) (mm-dd-yy)
5. EDAD (AGE) 6. LUGAR DE NACIMIENTO (pLACE OF BmTB)

CilMlad 0 Pueblo (City or Town) Provi~i. (province) P.is(COUDtry)

8. gElD
(GENDER)
0 MascullDO

(male)
0 FemeDiDo

(female)

7. NACIONALIDAD (Doh/, nlN:~ cilor

ambos) NATiONALm (If tNoI naIiOIWIl. P both) 0 SeparadO
(Separated)

11. DIRECCION EN LOS ISTADOS UNlBOS DONDI QUIDI QUI LI ENVIEN SU

TARJITA 01 USIDENCIA PIRMAlIENTI (GREEN CAID~, SlIS DIFIRENTI 01

LA DIUCCION EN IL * 10. (incluya el nombre de una persona que viva alIi)

(ADD~ IN TBI 0Nn'ID STATIS WHIRl TOU WAJIT TOUR PIBMAXIft mlDlNT CARD

[GREIN CARD) MAn.ID,Ir DlrnRINT FRO. ADD~ IN n'IM , 18. ( Incillde lhe name of
a person ~ curnnl/y lives lhere)

10. DlRECCI0N PERMANENTE EN LOS aTAlMJS UNlDOS DONDE umo YAAmm;-8T

LO SAlE. Direccion que incluya la calle y el codigo postal. lncluya el nombre de una
persona que yo viva alii
(PDMANDT ADDUSS IN TBI UNrrID &TAm WBDI TOU INTIND TO un. IF DOWN. Street tXidnss
including zip code Include the nome of a person Mho currently lives there)

Nlimero de Tel6fono(Telephone number)
Numero de Tel8ron«MT~~~e number)
12. SU OCUPACION ACTUAL (JOUR PBISINT OCCUPATION) 13. DOMICWOAtTUAL1PmiN'fADD~)

Calle y numero (Street Address) Ciudad (City or Town) Provincia (Province) Pais (Country)

NUmero de Telefono: Particular
(Telephone number) (Home)

Oficina
(Office)

14. NOMBRE DEL CONYUGE(.4,..lIido,*So/k",) (NAME OF SPOUSE)(~.fI8IJ-) (PrImer Hombre) (nrI& ~ Segundo Nombre (MIddle -I

Feeba y Lugar de Nacimiento del Conyuge (mes-dia-ailo) (Dale Ud -. or ~ or..-e) (mm-dd-yy):

Domicilio del CoDyuge (81 dlftere del proplo)(Addrea of Bpoue) (If dllfenm from JODr OWD~

Ocupaci6n del c6nyuge (~'. -padaa~ Fecba del matrimonio (Date G' -m.,.) mes-dio-o& (~»'):

15, APEWDO DEL PADRE (rATBD.'S FAMILY NAM!) PRIMER HOMBRE DEL PADRE (FIUT~ SEGUNDO HOMBRE (MIDDLE NAME)

16. FECBA DE NACIMIElITO DEL PADRE (rATHER'S DATI

or BIRTH )mes-dia-ano (mm-dd-w)

WGAR DE NACIMIENTO
DEL PADRE (PLACE OF BIRTH)

DIRECCION AtTDAL (CDRBINT ADDRISS) 81 E8 FAU.ECmO, AND DE

DECE80 (IFDlaASED.GlVlYIAI"'~TI)

17. APEWDO DE LA MADRE (MOTBIR'S FAMILY NAME) PRIMER NOMBRE DE LA MADRE (rIIS'f KAMI) SEGUNDO HOMBRE (MIDDLE NAME)

18. FECR! DE NACIMIENTO DE LA MADRE (MOTHER'S

DATI or BlRTB)mes-dio-mio (mm-dd-vy

LUGAR DE NACIMIENTO

DEJA MADIE (PLACE OF BIRTH)

DIRECCION ACTUAL (CURBINT ADDUSS) 81 ES FAUEClDA, ANO DE
DECESO (IF IllCEASD. Q!YI YEAI or BUrR)

DS-230 Part I
07-2004

ESTE FORM~ PUEDE OBTENERSE GRAm EN LAS OFICINAS CONSULAR.ES DE LOS EST ADOS UN1I)()S DE AMERICA
11DS FORM MAY BE OBTAINED fREE AT CONSULAR OFFICES OF mE UNrrED STATES OF AMERICA

EdiciOIIeS ~as obsoIetas
(Previous editiOllS obsolete) Pace I of 4



19. ENUMERE NiiiiiRE:tEcu Y WGAR DE NACIMIENTO, Y DIRECCION DE ~ SUS BUOS
(U8T NAME, DATE SAND PLAca or BmTB. AND ADDUSSES or AI,!, CHILDREN)

NOMBRE (NAME) .!GAR DE NACIMIENTOFECHA( llles-dia-a&) DOMICILIO (Si difiere del propio)

(DATE) (~-dd-yy) (PLACE OF BIRTH) (ADDRESS)
(If different froa your own)

AcroAL.

CIUDAD 0 PUEBLO PROVINCIA PAIS FECHAS (DATES)
(CITY OR TOWN) (PROVINCE) (COUNTRY) DESDE (FROM) HASTA (TO)

21a. LAS PERSONAS NOMBRADAS EN 14 Y 19 QUE LO-ACOMPANARAN A LOS ~TADOS UNlDOS ARORA (PIB8O~ lAMED IN 14 AND 19 WHO WIIJ. ACCOMPAIY YOU TO TBI UlfmD
STATa lOW)

21b. LAS P~MBRADA8 EN 14 Y 19 QUE SE REUNIRAN CON USTED EN LOS ESTADOS UNIDOS MAS ADELANTE (PDSO~S HAMID IN 14 AND ISWBO wu.L FOLLOW YOU
TO TBI UNrrID ST A fa AT A LA TEl DATE)

22. ENIIMERE ABAJO TOOOS SUS TRABAJOS EN LOS ULTIMOS DID !NOS (LLft BILOW JJJ.IMPI.oYMlNr FOR TO LAST ftl1WS)

EMPLEADOR (EMPLOYER) UBICACION (LOCATION) POSICION (JOB TITLE) DE/HASTA (FROMnO)~(-."m

23. ENUMERE ABAJD TDBAS LAS INST1TUCIDNES EDUCATIV AS A LAS QUE BA ASISTIDD (IJ8T BILOW ALL IDOCATIOIAL Df8Tn;(m-~
COLEGIO 0 INSTITUTO Y UBICACION DE/HASTA IIIn-I1M CURSO ESTUDIADO TITULO 0 DIPWMA

(SCHOOL AND LOCATION) (FROM/fO) (--,YYY) (COURSE OF STUDY) (DEGREE OR DIPLOMA)

mlOMAS HABLADOS 0 Ll:IDOS (La__res or rad):~
ASOCIACIONES PROFESIONALES A LAS VI: USTI:D naTl:

24. SDYlCIO MlLlTAR PIEVIO (PUYI1a 8rrAaY

Kama (Branch): Fecbaa de senlclo mes-dia-aiio (mm-dd-yy):
RaDgo/POI1c1on (RanklPosltlOD~ llpecillidad MDltarJOcupaciOD (MWtuJ SpeclaJtJJ0ceupad8~

ENUMERE LAS FECHAS DE TODAS LAS mmENCIAS ANTERIORES 0 VlSITAS A LOS ESTADOS UNIDOS. SI NUNC!, ESCRIBA "NUNCA", ACLARE TIPO DE VISA SI

TIENE.INDIQUE NUMERO DE I.I.S. "A". SI LO SAlE. (LIST DATES OF ALL PREVIOUS VISITS TO OR mmENCE IN THE UNITED STATES. (lfneverwrile" never")
GIVE DBS "A" NUMBER IF ANY)
DE/HAST A (FROMrrO) Ao (-,,»:J UBICACION (LOCATION) TIPO DE VISA (TYPE OF VISA) "A" NTTMRF,R (If IconTIPO DE VISA (TYPE OF VISA)

.
"A" NUMBER (Ifknowu)

~

FIRMA DEL APLICANTE
(SIGNATURE OF APPLICAN~)-

FECHA (DAlE) mes-dio-aiio (mm-dd-yy)

~. Ada. ~ fACia ...~.d... r , PriiMi Ad .. ~ -- Ad s l.8~ ~. ~do_ak ~ 222.. -'-'- y~~ EI 0.,._. _do - - ~- k~..- -- - ' ,-
~--""y ~ - - Vil8do -a- -- u8a. A- w --- - --o k ~ I.. Sa__I0-.-

.. do Y . -- - - - .- oJ 0 ' '-i8d ~ -" k --- do - -- - -18i8. ~ -. y Ii _10 -"'111. Io~ s -_Io~ -y -Mlj.-" ~_.
EI~ Io do_~._"'__",-do J ~oJ~ do_-. Io~~y
_10""'-'-- 00__' CPR I~), ---~.. 1M - --- 01- do- ~a ---,- __do- ONBv61i8 i8W1o__- 10--. -. Y ,_.- - - a: u.s. o "~ (A/RPs,!)IR) W DC 2OS20~ .. b m .. II ~ . w.. m - ~ Ad. ~ US ~ of s. -.. Mid8 108 -'* m .. ... ,.;-Dr.""" - ;':..-0. - ~ ,. a US~... W_-&B --"~.-"-.-I*III"-- - - -_a US -'-" 11108-- - -.- "" ,.1)"" -- ~ ~._~-
~..- s-.kywil_- -_18 ~._)'"' a'--"" Caod,... if)'"' ~ s-ky.' wiI__;'- __)'"'a- ~~---

"-' ~ _11- io- -- J -, -~,. --. ~"'-~'" -,-. --,." -- --. - ooIIodiGII. ~ ' CPR 13~), --- "' """""'II~ ~ -~a tywlid ONB -- -- SCIId_- "'-"~~""---
II' '~d__" ~ ~ -: US o l1~ (AIIPS/DIR) w DC. 28520
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U.S. Department of State
APPLICATION FOR IMMIGRANT VISA AND

ALIEN REGISTRATION-

OMBAPPROVALno 1405-0015

EXPIRES: 07/31/2007

ESTIMATED BURDEN: 1 HOUR.

PART II - SWORN ST A TEMENT/DECLARACION JURADA

- - 27. OTROSNOMBIESUSADOS OAWS {Ii."""--"""~"'."",.",,._-, . ~(OTBDNAMESUSEDOIAJ,IASIS)IIf-W-".. ,

> :

~28. NOMBRE COMPLno EN ALFABftO NATIVO (,\,ino.,etLfmtCOIfK:lensR_) ~NAMEINNATIVEALPBABI! (If~"""-~"" :

J,- --- , i. ,
29. NOMBRE Y DIRECCION DEL pmCIONARlO (NAME AND ADDB.aS or PETITIOND)

Numero de telefoDo(TelepboD8 Dumber~

DS-230 Part II PREVIOUS EDITIONS OBSOLETE Page 3 of 4

INSTRUCCIONES: Complet. una co,-. de - IX" Ud y coda 8Iie'*o de .. familia sin imponar k ed8d. que ;.,.i = Ud. PIIr &wr ..,;be . _ina 0 en I0Il8 de ~ .. reIPIt8ta . IOdu lIS ~
Marque lIS ~ que 00 lOG ~ =.w..m -- _tales Si 00 hay ~ especio en.1 ""'!Irk», en,-"'ja IepInda I8&Ddo .,. milmos ..;~ que -- en eI "'-!Irk» Ad~ Io(s)
"'jI(s) . - ilm-.lario EI peso dd.. J en ckI-.. ~
ADVJ:RTENC1A: Toda dedaFad6e , . e8e8bri o de .. -~ _lerial,... res""r.. .. nd..6e ~"Ie de.. EII8dOI V.idoL A.. site" de ... vila de noj-..;a y ad.tide ..Ioa ~
V p..-r ;., 06. , .. - fa - _tIvo para s. .8j.iciamiellto fl. ciepaI18d'"
Es1e "mulorio (OS- 230 PAIl T D), ;onto aJO eI "-'IarXI OS-DO PART I, ",,*iluye Ie Aplicaoo.n pera Visa de 1I8II;.,ante y Rea*"' de -.ion> ~Ieta

int oS"
at.
local

WARNING: A.y ,.be stale_.t .r "'__1 of. ~ ,... - noalt i8 your ",-"'1 Old ,... tM Vnlled St8teI. Eft. if,... .ft iaued .. ; 1 vila .ad - 18""'-dJ admit"" ..1- V.1ed

Stales, pnYidiac ,ala i., Ii.. .. dlis ,- enId - (or year p.-c.Iio. and/... ,,-rt.Ii This "rm with Form 05-230 PART I CX)Mtj1u1es the istraIion

~. AD) T NAU) SEGUNDO NOBO (MIDDLE NAU)

33. Las leyes de 101 £SudOl UD1dOl que rlgeD Ia emislOD de visas, requiereD que caD loDettaate declare II pertaece 0 DO a aJpaa clase de penou IDadIDIstbIe a 101 £Stados

UD1dol. A coDUauacioD Ie descrIbeD ea tenDiROI geaerales laB clases exclulbles. Lea COD culdado Ia lipIeDte IIIta y cODteste moNO a cada cateloriL Las nspuestu que Ud.
aJDdarU aI fuDcioaario coanlar a tomar uaa decIs10D COD respecto a III eUlibllidad para reclblr uaa vila. (United States laws governing the issuance of visas require each applicant to
state whether or not he or she is a member of any class of individuals excluded from admission into the United States. The excludable classes are described below in general terms. You should read
carefully the following list and answer YES or NO to eacb category The answers you give will assist the consular officer to reacb a decision on you eligibility to receive a visa)

SAL YO CUANDO LA. LIY DISPONGA LO CONTB.ARJO. LOS UTlAMJDOS COMPRENDIDOS EX LAB SlGUIINTES CLASI8 SON IIIL--~~ PARA UCIIIR UIA VISA

ALGUNA DE ESTAS CLASES SE APUCA1I A USTED?
(mEPT AS OTBDwm PROVIDED BY LAW. WINS WlTBJN TBI FOLLOWING CLWIFICATIOn AU lNIIJalBLl TO UClIVII. VISA)

DO &NY or TBI rOLLOWlNG CLASSIS APPLY TO YOU?

a. Un extranjero que tenga una enfermedad contagiosa peligrosa para la salud publica, que no haya presentado documentation de haber recibido
las vacunas de acuerdo con la ley de los Estados Unidos; que tenga 0 haya tenido un desorden mental que represente 0 pueda representar un
peligro para la seguridad 0 la salud del extranjero u otros; un extr.njero que abuse de, 0 quien s.ea .ditto a las.drogas. .
(An alien who bas a communicable disease of public bealth significance. who bas failed to present documentation of having ~ved vaccmltlons in accordance with US law; who bas or bas had phYSIcal or mental

disorder thac JX'5eS, or is Ijkely to pose a !breI! to the safety or welfare of the alien or others; or who is a drug abuser or addict 0 S I (YES) ON 0
b. Un eX1nnjero convicto 0 que admite haber cometido un detito que implique depravaci6n moral 0 vjolaciOO de cualquier ley relaciooada con una subSlancia controIada, 0 quien es ~ hijo 0 hija de un
traficanIe que a sabiendas se hi beoeficiaclo de \as actividades del trafico en los uIlimos cinco aiIos, que ha sido coovicto pot 2 0 mas ofensas para las cuales las senlencias acrepdas fIIeroIt de 5 aiIos 0 mas; que
viene a \os Estados Unidos para pracIicar 1& prostiIUCi6n 0 vicio comerciaIizado 0 subSI*lcia conIrolada, y q~ ha becbo valet .. 88DIaIidad pot persecuci6n; quie8. mienIraS ba esIado silvie-. como 1m oficial de un
gobiemo exIraDjero y dentro del periodo de los 24 meses foe responsabIe por 0 reaIizO vjolaciones ~ sewns - tibenad reJisiosa; 0 quien eJ PIesideIa ba ideIMificado c.-no una ~ que juep
un roI ~~ en una severa forma de trafico de penO8IS, quien de 0Ira - ba 8)1Idado, incitado, asislido 0 coa.p;rado coo un IrafiC8lde en fIX..- - de ttafico de pa-. 0 quien es cooyuge. hijo 0
hija de ... traficante que a sabiendas se hi beneficiackl de actividades de ttafico durante \os uIlimos cinco aiIos.
(I.a ~ 01. If wM ~ -- --- . ed8818Y811iD18ra1 or tIoIada If UJ law ~ .. . -snw n~ . wM II .. - . --- of -- . cramm ~ - baeftIad rr- .. ~ ICIIwId8 &. .. put 11ft JI&n; .. - bII8 alnIetId of Z or - ~ ,. ~ at aanptI --- -- i JI8n . -= .. II eo-. .. at ~ 8taf8 ..

..,.,.Ia )8UId1RUaD . -aaIIIC tiel ... II ee-.c .. De tiled StaIII .. Ia ~ . ~ *' ... - DPI8d Ia JnlUtaa. . ~ -- at- 10 JI&n; wM II .
- ulllelt tramek8r Ia UJ ~ ~ .. - eO8DtIId . ~ CIt8IDIl err- ID .. 1J8t8d StaIII lad .. .. ~ I tJ ~ ~ ... wMIa ~ . . ~---IfIIdal.. wIt\da De pmIou Zf...a.-IM. - r8IPO8Ii* fer or IIneIIJ eanIad Gat parUaI8I1J of ~ fr88dI8; or... tM PI & - WnUW . ...,... -- plaJ8 .

III8IcaDt NIIID . - Iura of Ir8maIIIC Ia , wM oa..III w k8WIaIIJ aIMd, aMU8d. 8r ~ -- . IraID8;w Ia -- f- of lramaillla . --II tM IPOUI. - or
of ~ . tl8fIIekIr -- ~ - '-I!..- rr.. tM 1rafMIIIC ICIIwId8 wI1* tM put aft ~ om (!IS) ONO

c. Un emmjero que intenta ingresar a los ~s Unidos para espioclaje. sabotaje, vjolaciones aI control de exportaci6n, acIividades temIrisw 0 eJ derrocamiento del Gobiemo de \os EsI8c\os Unidos u oIras
aclividades ilecaJeS; quien es miem\wo de 0 afi1iado aI PMtido Comunisra 0 cualquier otro perlido toIaJitario; quien [anicip6 en persecucioaes Nazi 0 genocidio; quien ba )nCIicado eI pocidio; 0 quien es mie8It.o
0 tqx-e- de IIna organizaciOO terrorista C(BOO ~te esIa designado por Ia Secretaria de EIIado de !os EsI8c\os Unidos.
(An alien who seeks to enter the United SIaIes to eII88Je in espionage. s8bO1aae, export conIroi violations, temxist aclivities, the 0YeI1ID0w of die ~ of the United SIaIes, or other IaI1awfuJ activity; who is
a ~ber of or affiliated wid! the Cc.Im.IniIt or other tocaIitarian pany; wbo perliciplted in Nazi perIeCIMionI or genocide; who ... enNed in genocide; .. w-. is a member or ~ of a ~
0IPIiza1ioo . currently designated by die U.S. Sccr-r of State)

d. Va Q1ra8jero que Ie ~ en carp JXIbIica (An alien who isljkely to become a pomIic chaIge) OSI (YES) DNO
e UD ex1ranjero que intenta ingresar ccm eJ P"OII6IiIO de Uev8r a cabo bCabajos caIificados 0 semi-<a1iitCados Y 'PIe no baya ado ceItific8IkI por eJ Sec.-io de Tnbejo; quien lea - p8dII8ckI de ... coIeIio mCdico
exII8je!o i8taIIaIMIo Jxiodar servicios ~. en \os EIIados Unidos y 'PIe no baya a.-obado eJ examea National s-d of Medical Ex8niner1 ~08 0 so eq8ivalente; 0 quien eo ... tr8b8j8Ckw ea d ~
de Ia 5aIIId que ~ llevar a cabo - ~ siB 1m ceItific8IkI de CGfNS 0 de U88 orpaizaciOll independiente ~ .valente.
(An alien who ~ to enter for die ~ of pabminJ skilled or lmskiUed labor who '- not been catified by doe Sccr-r of labor; who is a .,.cIu8te of a fore;.., medical scbooI seek8II to perf medical I
services who bas not pes.sed die NBME exMIt or ill equivaleIII; or who is a be8IIh care worker seekins to perfmm SIM:h wm widICMIt a certificate from die CGfNS or from .. eq~ ~ iDdepaIdeIM

credenlialins orgMIizaIioII) OS! (YES) DNO
( UD ex1ranjenl que no baya asiSIiOO a 8D juicio de depor1aei6n 0 inam.isibiJidad dentro de \os uIIimos 5 Mios; quien Ir8I8 de obIeDer 0 baya tIaIado de obIeIIer 0 aIIre en !os EsI8c\os Unidos. 0 COIIaip c.Jq.;.r
beneficio de ~1f8cl6II por rr-Ie 0 ~'*; quien a sabiencias, baya a).Idado a cualquier otro emmjenl a inII- 0 - de ingresar a !os E-..kJa U.adoI mfri88ie8do Ja ley; quiea. despues del 30 de
NovieI8bre de 1996, asisIiO en - de visa de -.Ii.- (F) a ona escuda publica elemental 0 quien asisIiO a eICIIda ~ 8ec18IdIria de !os EsI8c\os UDickII am ~IO a Ia escueJa; 0 quien eo aPt> a
peIIaIidad civil b8jo eI iN", 274C.
(All atie8 who failed 10 ItIend a beari8I 00 ~ «iDalkDissibility wiIIIiII doe last 5 Ye85; ~ seeks or '- ""'11M a visa, ally _1M U~ s-., « my iI8RMIrIIiIm ba8efiI by &I8d .. all.-U;
~bowiJIc\yll5ilted ..y other aIiaI 10_. or by to_the UaitedS- in violatioa of law; who, a&rNoYe8bao30. 1996, a-willlblclaM(F)visa_a U.S. pomlM: ~achooI..whoaDalded
a U.S.. scbooI ~. . die sdIOOJ; or ~ is . to a civil under INA 274C OSI DNO

DecI8aI:»D de Acta de PrivacicIad Y Acta ~ de Pipel.o/ Privacy ~ I8d PIp-..k ~ Ad. a-..
La ~ on CIte bmJ..., 8 --""'" a . Sea:iOn 222 dol Acta de JJ...iFaI:i6G y NlCx-JiciId. EI ~ de EI88» do b Eadoa t.-.I .. . 8b-.o. ~ .- - - -
~..., ~In c para dderm. .. clMilklCi/)a y ,ilidad p8r8 - V III de ReIicIeIM:ia a b EItdIO Una,. A b ~ 00 onvI.. - ~ 0 .. ~ ..~ ~ l.-1li - visa de ,. 5i a IMted Ie 10 o8)rp .- va. de ~ y -- a ~ a b EItdIO Una.. e. eI ~ de 5epIridad NICx-J u..a . .."...,;0. . - "'-~ ~ d.Ie .- w;.. de

R -- y Ii UIted b iIoIica at, . Ad8iai11raci611 del 5egIMo Social .-i I. ~ ~ IlilalCIe un .a..-" y w;.. del Sepuo Socia1
EI tieIIIpo ... Ie ~ pan 11 rea>pilac«;a. .. ~-.-m..1e III esI~ 81 ua I.. de I hora IX'f ~ inckly-.k) eI ~ ~ ~ lR8ear '-- cIf d-.. ex , , b -- ,., _11
Ur8Iacx.. ~ y revioar II """Pi1aci68 f8aI De..-do S CFR. 13~). 00 8... ~~ - lIS - rapOIIdIG al1Ol8l de ala jaiJn8aciOn a 00 - ~ ..- ua Iai.-o . - o.cB -
--- e-ic... IoIIre. ~._- de carp. yr=melKllCO>- ~ rockICm a US ~ofStae(AIRP5IOOl) W.a.;,.-. DC 20520
1110 , ,. Mked for on IhiI mna is ~""-" s 222 of\be ImmisraIion and Nat JiIy Act n,. US ~ ofStae Illes the facts dill >'XI provide on IIoiI mna pWnarily to dOIcrmine -- clasairlCMjon and
eiipilay for a US itaDMsJanI visa.lMiv~ wi.. fail 10 iInn or wi.. ck>..,. pov"OIe all \be -,ed iai>rmltu maybe denied. US 8nmiIraJII visa. If >'XI Ire 8aIed an immisr811 va. and 1re~1yadm8Sed"
1M UniaI S- . 81 8nmiIJIII. the ~ ofltJAlCll8l Sealri\y wil



g Un -jero 'PIe sea ~ iIIdcIiWc JI8a 8ciquirir I. cilld8d8Dia de !os EIC8dO8 Unidos; 0 c,IicD Mya saHdo de !os EII8CkIs Unidos p88 evadir
scrvicio nMliw a! dempo de perra. (All atia! who is pennallendy incligl'ble 10 U.S. eiti--.p; or ~ dep.-d ~ U~ S-lo evade mililBly ~ in lime of w..) OSI (YES) DNO
h Un CXIr8\icIo . quiCD previameDIe Ie Ie onIeno saIir de !os EsIados UaickIs denIIO de !os uItimos 5 alios 0 que Ie Ie onIeno saIir -1CII8Ida yez denIIO de 10. uItimos 20 ajIos, quiCD ~.i8 ilepl- ~ Y Ie Ie ordeno denIIO de !os uItimos 10 aiIos 0 q8e Ie Ie ordeno .. IeII8Ida wz denIIo de !os ~ 10 Bios; c,IicD file cO8YieIo de - febUa apavada Y Ie Ie onIeno saIir; q.;...

CStJIVO - iIcpI-.IIc pre- a! !os EII8CkIs Unidoo mas de 110 di.. pcro - de 1m do Y c,IicD .ol-.ri.- salio denIIo de !os uIIi.- 3 aAos; 0 quicn esIuW ilepbncatc ..- mas de ..

a6o un ~ de un do denIIO de !os uIIi.- 10 BIos.
(All alien who - )ReYiousIy onIerecIleIIIOWd widlin ~ last 5 yean or mdrred remo\-ed . see-' lime wilhiD ~ 181110 ~ who - previout1y UDIawfIaI1y ~ onIerecIlemo\'ed wiIh8I ~ last 10
years or onIerecI .-\-ed . sccODd lime wiIhiD the 1811 20 ~ who - ~ of.. 8III8V8fecI feloay ...d ..deled re--'; ~ - previcRISIy .lawfully preSCDI in ~ Unikd ~ for 1m
days but leu ~ ooe ~ who .oiu8!8ily dep8I1cd wiIhiD ~ last 3 ye8I; or who -18II8WfaIIy JWCtCSII for - Ih8I ~ yc.- «.. 888fe88\e of ~ yc.- widIin die last 10 Ye8$. ) OSI (YES) DNO
i Un -jero que vicac . 100 EsIaIkM u.idoo JI8a JnI:ticar poiigamia; quia! raicDC 1a ~ de 111\ ..;to cilldadalMl AJDaiC8IO ,... de !os EIIadoo u.idoo COIJb8 - ~ . qIIie8 ... - de !os EII8CkIs
Unidos Ie he 1a cUIIDdia Iep1 0 'PIe u-.cionaIme8Ie u;* . oIra ~ . hKcrJo; c,IicD he .oteckI en !os Es.- Unidos m vioIKiOB de cualquicr Icy 0 rel'liaciOn; 0 quicn --ao . 1a ciDdad8Iia I
~ JI8a evadir iJDI)UCS1OI.
(.. aJiCII who is CCMDiDIIo ~ UBited S-lo pncticc poIYllmY; who ~ cuaody of. U.S. citizea chlld.-ide die U~ S- rr- . pCISCJ8 ~ IepJ cuaody by. U.S. -« ~
assiS1S aoIkr pClSCJ8lo do so; who... ~ in die UnilCd SI8Ies in vioI8IiooI of my Jaw« lelaialioD; or who ~ U.S. ciIi2eDShip 10 ~ 1ax8d..) OSI (YES)DNO
j. Un CXIJ8IjcnI'PIe co file... vi~ de ill8ele8Dhio 'PIe DO he cumplido CGt d Ie.,IiIiIO de doo 86oa de raidencia m d --.
(As alien who is r- ~ visit« who bas - fiI1fiUcd die two-yc.- fmeip JeIideIIcc Jequircmcat) OSI (YES) ONO
k. UD ~ que d ProcuraIbc ac-8I haya ~ que he sabicadas him aplicaciM para asiIo liD ~. (All alia cIdaIniDCd by die AIIIIIDCy GcncnIIo haw kDOwiII8IY nsade . ~
appIic8IiC8 for ~) OSI (YES) DNO
I. Un -jero 'PIe he ~, n:atiDdo 0 ~ asistido en ascsiD8Ios ~iaIes Y poJidcos Y ocros - de vioIe8cia -- 1a &c'* HaiIiana, quiaI he ~ 0 indireeImIICDIe aoisIido 0 apoy.to
aigIIDO de 100 II1IPOI CO8Ocidoo en CohM8bia - F ARC, ELN 0 AUC; quiCII. - de aIM. de - pooicic.! ~ 0 poIiIic;a he ~ p8a .-ncia ~ ~ 0 ~ .-cOPicdad a! Cuba, cuyo liIuIo ~ . WI ~ de \os EsIaIkM Unidoo, CPIC he b8ficDI coo dicha JWopicdad 0 he csIIdo CD -.Iicidad C8 dicha ~ he cCMIICIjdo - simiI8eI CD oInI .-is. 0

CCMIYUIe. hijo - 0 ..- de 1111 ~ que he ~ dichoo ~ q8ia1ba csIIdo cHrec-.IC ~o CD d ~ 0 impooic:;..I de CC8IIOIcs de naIa1idad forZ8Ddo . 11118 -ja .
InCIicM1e WI 8Ix.1o .. -- de sa Jim cIeox:iOII 0 . 181 '-hIe 0 - rJIUja de .-:dcasc cIIeIjIiZaI:;... -- IU b~ decc;...; 0 qI8CD he ~Jado 0 ~ CGt infOnII8ciOll cmfideDciaI de 8CJOdOI de

\os EII8CkIs l/8idoo ~da en .-eceiOII coo IJ8IticiPKioll de \os EsIaIkM Uaidoo C8 1a ~ de AnII8I Quimicu 0 co ~ bijo - 0 BICIIIc de - ~ que 10 haya hccho.
(As atiCD who bas...s-l, carried - «188IeriaIJy aI8is1ed in cx1rajudic:iaIaDd poIiIicaI kiDiDP"" 0Cbcr acts ofviolC8CC apiut die ~ pcop1c; who... direc:dy« iIId8ecdy --« ay fI-

in Colombia kDowD .. F ARc. ELN « AUC; who dwoup aOOsc of. ao 8I « poIkical pooilioo ... ~ f« pcr.-118iD, -iC8ed « cxpropri8Ied papcIty .. c-. . d8i811o wID is
0WBCd by . naIiOIIaI of'dIe Unikd SI8Ia, ... ..mcked in sudI papcIty ,. ... bcaI c.-DPIicit in SIM:1I ~ bas ~ IimiI8r acts i8 8MJdICr .-by, « is die ~ mill« child « fI- ala
who has .-mitIcd SIM:1I acts; who ... bcaI djn,.,IIy inwl~ in die establishment ,. cafOlCC1llCllt of population -I. forcing . - 10 uncicrIO ... aIKWtion apinst her ftcc cboicc; « . -« . _10
1DIderIo stcri1izaIion apinst his or her ftcc clIOicc; or who has disclosed or trafficked in COIIfidClltiai US busine.. infomlation obIaiIICd in ~ widl U.S. parliCipaliOll in die Chemical W~ ~

:.is~i~=~":'~~~':~! ftftAnAOft"_A"D A_on. A_"_- ... ~- -_ftO -~ ~~~~~31. ALSURA va BA. SIDO ACUSADO, AllaTADO 0 COmfJfO DE ALGIJRA OFENSA 0 CRIMEN? SlID relP881ta .. SI. ,or fayor expUqB8 OSI (YES) DNO I

(HAVE YOU IVEI BEEN CHARGED, ARIESTED 01. ComfJfED OF ANY OFFENSE 01. CBJD? If w.. la, pIeue eQIaID)

(DAVE YOU IVBR BEEN REFUSD ADMISSION TO TBI UNft'D STATES AT A POIT-OF-ENTIn U _II ns. pleue 8JpiaI8)
33a. ALGUNA va RA APLICADO PARA UN NOMEIO DE SEGUIO SOOIAL (8SI)T 33b. CONSINTIMIENTO DI DIVUL8AClON: AuI8IbD a IInII8r Ja 1Df~ ~ far8Iad8

RAVE IOU EVER APPLID FOR A SOCIAL SBCIIRm NU811 (SSN)? al ServIde del8l81lndH J N81Un811e168. a Ja Ad8II*1r8cI6D delSeprv SGdaJ (I8A). a...
OSI (YES) De el num~ro (Give number) DNO I&UCludeJGoMer80A8rIeuo,Ja1_,...er~"","prop6IIf8de""""D
Quiere lISted qlle Ia AdmJDislraeioD del Seguro 8oc1alle astpe UIJ 88N (J Ie upIda 88 J -- ... WJe&a del Se&IrO SocIaL J utorbo a Ja 8SA a e-.p8rdr ... SIN cn-

UIJ& tarjeta) 0 Ie de una Dilen tarjeta (sllISted deae UIJ S8N)? 1Jsted debt cODteltar CONSENT TO DlSCLOSOU: IIDtIMIa dI8cI8Iare of JDfonuIIoa from tI8a form to tbe

SI a esla precunta J aI -Cou8Dtlmiea1o de DlwlracloD - para poder reciblr aa 88D ~n aDd NamraBlatln ServIce (INS). tbe SGdaJ s-IItJ ~ (8SA~ mcb ...
Jlo UIJ& tarjeta. u.s.~ aceDClellI...," nq*ed fer tbe P8rpOIe Df 1I8IIId8I-" 88 -II881II

- a 8GcIal SeCIIdtJ card, ad I auIIIorb8 1M 8SA to IIIare DIJ SSN .. ... DI8.
Do JOG WaIIt tbe SocialSeCllrttJ AdmlDlalradOD to auiga JOII aD 88N (aDd I18l1e & 0 SI (YES) DNa
card) or I18l1e JOII & Dew card (If JOtI hale aD 8SI)T You mllSt 8D8W8r -Yes- to tbIa La n8IIUIta del aplcame _Imba 0 re8aIDI8 Ja Ca,addad del ~ D~. - 0
quesUoa aDd to tbe -C0D881tt To DIacl.-un" In order to reeetle & 88N udior card aIpDa lira iBI--- de ... f~ 8JeCIICI68 0 . ... ~p68MGI uI8tIadIII ,.. Ja 18J.
OSI (YES) ONO De ippDcur. rtlPGII88"" - UDt ...l8arIct... ~'. 8JjBtJ Ie . --.

Dr -'lDf8IIDaUn OR tI8a form. for eDfara8l8la or DIber .." u uGodIed ., 18.

M. ALGUIEN LI AYODO A COMPLl'rAR ESTA APlJCAClON? (sa .. relpHl1a es SI. de II Dombre J dlrecci6D de 1& perloaa qlle Ie &JUdD. InlKCaDdo si .. famIDar. ImIp. ICIDt8 de
YiaJes. abopdo II otro~ WDI YOU J88IBTID IX CIIMPLmN8 'nII8 APPUCATlON? (If _II lea. gIIe Dame aDd addre88 of periOD aasII&IDg JOU, 18dicatmr wit nIIdI8.
fri8ltd, tralel..-t. at1on8J. . otber) OSI (YES) DNO

[;"::,,0

-'0. Declaro que soy (I claim to be~
0 ImDIgraDte patrociDado pOl familiar 0 DerlYo cargo de UD e.tado eltraajero bajo 1a 8e.c. ~) . Ira.. de ..
PrefereDcla

(h8IIJ-1P48IIWed IaI8iIn8I) . 8m ... - 8aII88M8tJ -- SIC. ~ ~ ., '"'--e
0 IDIaiIrIDt8 COD prefereDcla par _plIO (~~ ~ 0 UmItadOII DUlDerica
0 IDDdIraDte Categorlas DiY..u (DII8*J~) 0 IDailrlAt de categoria especial (.peciftq.e) (r --- .. ~ fa.-. PIt.-, ~

~_.- _.~ - .. .- . ... . - . ~C_~(~~~~~~Prh-."""""'~.. II - alp - .. ~ ~ . . .. k888 D.- . ~ -- ,. ~ ~ a" ~ J ~ ~ - .. - - .. ... a -..r a .. ~ . .- - II - - ..,. Iu ..,.. '..-ru18.
.-. .. . --- ~ --' f8Ia . ~ . - I'-Ma ,.. - . - .wIad -- . J ~ D ~ ~ 80. ... .. ..,.. .. r..-au a .. anIc-. 1 a .. J .. - J --- a - -I- laM J T&8Ma)en (8 a8r8G) ... . ., ~ . .. III.- ~ - ~ a ~ .. -

,., .. ~ J8Meo. . .-r . ~ ~ ~. ~ '1ICWNad . .. 111.-1188; ~ ~ JI8I*aI..1u .., III.- u . ,... a ,., --- . . --- .. ~ a Ia ~ 8a88at . ... acIIfI-. .,. ~ - ~ . ~ .. . ~ . ~ .. ~ C*- . .. III.- JGr .. Ia ~ . -
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